





A. Latar Belakang 
Kesehatan merupakan suatu hal yang terpenting dalam hidup 
manusia, baik itu sehat fisik, mental dan sosial. Kesehatan bukan hanya 
terbebas dari suatu gangguan tetapi lebih mengarah pada perasaan sehat 
bahagia dan sejahtera. Menurut Word Health Organization yang 
mengungkapkan teori sehat pada tahun 1974 sehat adalah  adanya 
keselarasan antara pikiran, perilaku dan perasaan. Kemenkes RI (2016), 
mengungkapkan kesehatan jiwa merupakan salah satu dari empat masalah 
kesehatan di dunia. Meskipun sakit jiwa tidak merupakan penyebab utama 
kematian, namun efek samping dari sakit jiwa dapat menyebabkan individu 
terhambat dalam berkarya karena masalah psikis. 
Pengenalan konsep sehat dan sakit merupakan bagian dari 
pengenalan terhadap kondisi diri individu dan penyesuaian dengan 
lingkungan sekitar. Sehat dan sakit merupakan biopsikososioal yang 
menyatu dalam hidup manusia. Dewi (2012) menyatakan bahwa seseorang 
yang menderita gangguan kesehatan mental merupakan suatu bentuk 
kegagalan individu untuk beradaptasi baik dengan lingkungan maupun 
dengan dirinya sendiri. kesehatan mental menurut Word Health 
Organization (2001) merupakan kesejahteraan individu dimana individu 
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mampu mengelola stres dan dapat bekerja produktif serta beperan di 
komunitasnya. Sedangkan menurut undang undang kesehatan jiwa tahun 
2014, kesehatan jiwa merupakan suatu kondisi dimana seseorang dapat 
berkembang secara fisik, mental, spiritual dan sosial.  
Masalah psikososial menurut Yeni (2011) merupakan masalah yang 
terjadi pada individu yang tidak dapat berinteraksi dengan orang 
disekitarnya dan dimasyarakat. Sedangkan menurut Chapin (2011) 
psikososial merupakan suatu aspek pada individu yang mencakup psikis dan 
sosial individu yang dapat mempengaruhi individu dalam berinteraksi 
dengan orang lain. Masalah psikososial menurut Hawari (2013) meliputi 
cemas, depresi dan stress. Menurut Keliat (2011) masalah psikososial yaitu 
perubahan dalam kehidupan individu yang bersifat psikologis maupun 
sosial yang mempunyai pengaruh timbal balik dan dianggap berpotensi 
cukup besar sebagai faktor penyebab terjadinya gangguan jiwa (gangguan 
kesehatan), atau bisa diartikan sebagai masalah kesehatan jiwa yang 
berdampak pada lingkungan sosial. 
Masalah yang terjadi pada individu akan membuat individu 
beradaptasi dan melakukan penyesuaian diri dengan keadaan yang ada. 
Menurut teori adaptasi yang diutarakan oleh Roy, adaptasi adalah suatu 
proses dan hasil dimana dengan berfikir dan merasakan seperti individu dan 
kelompok, menggunakan kesadaran dengan memilih untuk membuat 
kesatuan individu dan lingkungan. Namun ketika individu tidak mampu 
beradaptasi dengan masalah yang ada, maka individu akan mengalami 
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maladaptif karena mekanisme koping yang buruk sehingga menyebabkan 
gangguan pada konsep diri, khusunya harga diri.  
Konsep diri merupakan bagian dari diri manusia yang berkaitan 
dengan ide, pikiran, keyakinan dan kepercayaan individu terhadap 
kemampuan dirinya sendiri. Ketika konsep diri individu terganggu maka 
rasa percaya diri akan terganggu atau bahkan hilang. Harga diri merupakan 
penilaian individu terhadap dirinya sendiri, yang meliputi kepuasan 
individu terhadap gambaran diri, ideal diri, identitas diri dan peran diri. 
Menurut Townsend (2014) individu akan kehilangan kemampuan 
beradaptasi dengan dirinya sendiri maupun orang lain akibat dari 
terganggunya konsep diri. Upaya memandang dirinya tersebut berbentuk 
penilaian subyektif individu terhadap dirinya (perasaaan sadar atau tidak 
sadar dan persepsi terhadap fungsi, peran dan tubuh). Penelitian Pratiwi, Mc 
Eldowney, & Richardson (2014) menemukan bahwa keyakinan keluarga 
pasien yang mempunyai anggota keluarga dengan gangguan jiwa 
mempengarahui konsep diri. 
Setiap individu berpotensi mengalami masalah kesehatan jiwa, baik 
itu gangguan jiwa yang berat maupun gangguan jiwa yang ringan. 
Gangguan jiwa ringan bisa dikarenakan keadaan psikologis seseorang yang 
terganggu, misalnya adanya stress atau disability pada bagian tubuh 
(ketidakmampuan bagian tubuh menjalankan fungsinya), misalnya pada 
kasus individu yang melakukan TKR (Total Knee Replacement) atau 
pergantian sendi lutut total. Individu yang melakukan operasi TKR ini 
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dikarenakan osteoarthitis dan individu akan mengalami nyeri dan kecacatan 
pada sendi lutut, sehingaa individu akan mengalami tekanan psikologi yang 
dapat menyebabkan kehilangan rasa percaya diri untuk kembali berinteraksi 
dengan kelompok. Selain itu, individu yang melakukan penggantian sendi 
lutut atau Total Knee Replacement berusia 40 tahun keatas, dimana usia 
tersebut merupakan usia produktif. Ketika individu memiliki tanggung 
jawab mencari nafkah untuk keluarganya, maka individu akan mengalami 
hambatan dalam bekerja karena penggantian sendi lutut. 
American Association of HIP and Knee Surgeons (2013) 
mengatakan bahwa pada tahun 1991-2010 pergantian sendi pada lutut 
(TKR) di Amerika mencapai 93.230 pada tahun 1991, dan pada tahun 2010 
meningkat menjadi 243.802. Mayoritas pergantian sendi lutut (TKR) adalah 
wanita (65%), American Association of HIP and Knee Surgeons juga 
mengatakan bahwa pada tahun 2030 angka pergantian sendi lutut (TKR) 
bisa mencapai 3 juta. Menurut data yang diperoleh dari 8 mahasiswa profesi 
ners selama 1 bulan di Ruang Bougenville RSO Prof.Dr.R. Soeharso 
Surakarta tahun 2017 bahwa terdapat sekitar 51,6% pasien yang melakukan 
prosedur Total Knee Replacement. Menurut studi pendahulu yang dilakukan 
oleh peneliti data yang diperoleh dari Rekam Medis RSO Prof.Dr.R. 
Soeharso Surakarta sebanyak 295 pasien melakukan prosedur Total Knee 
Replacement dari bulan Januari hingga November 2018. Penelitian daniel 
(2016) menemukan bahwa sebanyak 56,67% harga diri pasien positif, 
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53,4% identitas diri kuat, 56,67% peran diri puas, 63,4% ideal diri yang 
realistis dan 60% harga diri tinggi. 
Berdasarkan data dan urian diatas, maka peneliti tertarik untuk 
melakukan penelitian tentang “Gambaran Konsep Diri Pasien dengan Total 
Knee Replacement  di Rumah Sakit Orthopedi Prof.Dr.R Soeharso 
Surakarta”. 
B. Rumusan Masalah 
Konsep diri merupakan bagian dari diri individu yang berakaitan 
dengan ide, kepercayaan, keyakinan, pikiran serta karakteristik individu. 
Konsep diri individu bisa terganggu karena individu merasa terganggu 
dengan perubahan yang ada pada dirinya, misalnya karena operasi 
penggantian sendi lutu atau yang biasa disebut Total Knee Replacement 
yang menyebabkan harga diri individu terganggu. Dari alasan inilah penulis 
tertarik untuk meneliti tentang “bagaimana gambaran harga diri pasien 
dengan Total Knee Replacement di Rumah Sakit Ortopedi Prof.Dr.R. 
Soeharso Surakarta”. 
C. Tujuan Penelitian 
Penelitian ini memiliki dua tujuan, yaitu : 
1. Tujuan umum 
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Untuk mengetahui bagaimana gambaran harga diri pasien rawat inap 
dengan Total Knee Replacement di Rumah Sakit Ortopedi Prof.Dr.R. 
Soeharso Surakarta. 
2. Tujuan khusus 
a. Untuk mengetahui karakateristik responden, meliputi usia, jenis 
kelamin, pekerjaan. 
b. Untuk mengetahui gambaran harga diri responden dengan kasus 
TKR (Total Knee Replacement). 
D. Manfaat Penelitian 
Setelah dilakukan penelitian diharapkan penelitian ini bermanfaat bagi 
beberapa pihak, diantaranya : 
1. Bagi peneliti 
Menambah pengetahuan tentang konsep diri khususnya harga diri 
pasien dengan kondisi responden dengan TKR. 
2. Bagi institusi pendidikan 
Sebagai bahan bacaan dan penambah wawasan mahasiswa tentang 






3. Bagi rumah sakit 
Sebagai bahan dasar dalam membeikan asuhan keperawatan terutama 
pada kondisi psikologis pasien, sehingga dalam memberi asuhan 
keperawatan bisa menyeluruh dari bio, psiko, sosio, kultural dan 
spiritual, dengan begitu bisa mendukung kondisi konsep diri pasien 
membaik. 
4. Bagi Pasien atau Masyarakat 
Sebagai bahan edukasi pasien atau masyarakat tentang gambaran 
konsep diri setelah dilakukan Penggantian sendi lutut atau TKR. 
E. Keaslian Penelitian  
Ada beberapa penelitian yang hampir sama, diantaranya : 
1. Daniel., Warjiman., & Siti Munawaroh (2016) : “Gambaran Konsep Diri 
Pasien Post Op Fraktur Ekstremitas di Ruang Rawat Inap RSUD Ulin 
Banjarmain Tahun 2015”. Jenis penelitian ini adalah deskriptif 
kuantitatif. Sample yang digunakan pada penelitian ini adalah pasien 
post op fraktur ekstremitas yang sedang dirawat di RSUD Ulin 
Banjarmasin dengan jumlah 30 responden. Penelitian ini menggunakan 
kuesioner untuk mendapatkan data tentang konsep diri. Analisis 
menggunakan uji univariat. Hasil penelitian ini adalah identitas diri kuat 
sebanyak 53,33 %, citra tubuh atau body image positif sebanyak 56, 67 
%, peran diri kepuasan sebanyak 56,67 %, ideal diri realistik sebanyak 
63,33 %, harga diri tinggi sebanyak 60 %, konsep diri positif sebanyak 
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56,67%. Jadi dapat disimpulkan bawha sebagian besar responden tidak 
mengalami gangguan konsep diri. 
2. Daryanti, Mawardi., & Supardi (2003) : “Gambaran Konsep Diri Pada 
Pasien Yang Mengalami Cidera Tulang Belakang di Bangsal Dahlia 
RSO Prof.R. Soeharso Surakarta “. Jenis penelitian ini adalah deskriptif. 
Sample yang digunakan adalah pasien dengan cidera tulang belakang di 
Bangsal Dahlia RSO Prof. R. Soeharso Surakarta. Penelitian ini 
menggunakan alat ukur untuk meneliti konsep diri yang telah dibakukan 
oleh Rosenberg. Pengolahan data menggunakan nilai mean yang 
merupakan rangkain uji validitas dan reabilitas dengan menggunakan 
rumus mean. Hasil penelitian ini adalah gambaran diri jelek sebanyak 
13%, gambaran diri kurang sebanyak 47 % gambaran diri cukup 
sebanyak 20%, gambaran diri baik sebanyak 20%. Ideal diri jelek 
sebanyak 4%, Ideal diri kurang sebanyak 37%, ideal diri cukup 
sebanyak 23 %, ideal diri baik sebanyak 37%. Harga diri jelek sebanyak 
3%, harga diri kurang sebanyak 10%, harga diri cukup 47%, harga diri 
baik sebanyak 40%. Identitas diri jelek tidak and, identitas diri kurang 
sebanyak 10%, identitas diri cukup sebanyak 33%, identitas diri baik 
sebanyak 57%. Peran diri jelek sebanyak 4%, peran diri kurang 
sebanyak 30%, peran diri cukup sebanyak 33%, peran diri baik 
sebanyak 33%. Jadi dapat disimpulkan bahwa gangguan konsep diri 
yang banyak dialami oleh responden adalah gambaran diri. 
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3. Vionita., Ana., dan Ropyanto (2018) : “Gambaran Body Image dan 
Peran Diri Pasien Fraktur Ekstremitas Bawah Pada Usia Dewasa Awal”. 
Jenis penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif. Metode sampel yang 
digunakan adalah consecutive sampling dengan jumlah responden 160. 
Hasil penelitian mengidentifikasi citra tubuh positif  90 responden 
56,2%, sedangkan aspek citra tubuh dibagi menjadi 7 domain yang 
diperoleh oleh 5 domain dalam kategori negatif yang terdiri dari 
atrractive fisik 53,1%, kepuasan citra tubuh 54,4%, penyembunyian 
tubuh 53,1, kecemasan fisik sosial 59,4%, perbandingan penampilan 
53,8%, dan untuk 2 domain dengan kepentingan citra tubuh positif 
66,9%, peningkatan tubuh 63,5%. Peran diri sebagian besar bernilai 
rendah 96 responden 60%. Jadi dapat disimbulkan bahwa gambaran 
citra tubuh pada kategori positif dan peran diri pada kategori negatif. 
